BENDAMUSTIN

I é:';o%';"% I Hasta Ady/ TC No:
b d Tani:
HEMATOLOJiI UNIVERSITESI

Boy Kiir Sayisi

Kilo Hekim

Diizeltilmis Kilo Kasesi

Yiizey Alam

ilag Giin Tarih Doz Uygulama

Bendamustin | 1.2.gilin 120 mg/m? %0.9 sf igerisinde
konsantrasyonu 0.2-
0.6 mg/mL olacak
sekilde 30-60
dakikada

21 giinde bir uygulamr.

Antimikrobiyal profilaksi:

Trimetoprim sulfometaksazol:. Tedavi siiresince ve sonrasinda 3 ay boyunca
Pazartesi/Carsamba/Cuma giinleri giinde 480 mg onerilmektedir.

Notropenik donemlerde dozu haftada iki kez 480 mg Onerilmektedir.

Flukonazol: 200 mg 1x1 tablet (n6tropeni doneminde)

Valasiklovir:2x500 mg , tedavi siiresince ve tedavinin tamamlanmasindan sonraki 3 ay
boyunca

Proton pompa inhibitorii: 2x1 (Steriod alirken)

Allopurinol: Allopurinol ve Bendamustine'nin birlikte verilmesiyle iligkili nadir cilt
reaksiyonlar1 ve diger toksisiteler gorillmiistiir.

Bendamustine uygulandig: giinlerde allopurinoliin birakilmasi onerilmektedir.

Diisiik tiimor lizis riski: Allopurinol, giinde 300 mg dozda Bendamustine uygulamasinin
ardindan (yani 3. giin) baglatilmalidur.

Orta dereceli tiimor lizis riski : Bendamustine uygulamasindan 6nce 3 giin boyunca ve
Bendamustine uygulamasindan sonra 5-7 giin boyunca 300 mg allopurinol kullanilmalidur.
Antiemetik profilaksisi: Orta risklidir.

Bendamustin doz modifikasyonu

Baglangi¢ dozu 120 mg/m? 1-2.giinler
Seviye 1 dozu 90 mg/m? 1-2 giinler
Seviye 2 dozu 60 mg/m? 1-2 giinler
Seviye 3 dozu verilmez




Doz modifikasyonu

Tedavinin 1. Giiniinde
trombosit <75000/mm?, ANC
< 1000/mm?

Trombosit >75000/mm?* ANC>1000/ mm? kadar beklenir.
Tedaviye baslanildiginda bendamustin seviye 1 dozunda
verilir.

Onceki siklusta grade 4
hematolojik toksisite olmugsa

Trombosit >75000/mm?* ANC>1000/ mm? kadar beklenir.
Tedaviye baslanildiginda bendamustin seviye 1 dozunda
verilir.

Aktif enfeksiyon

Enfeksiyon diizelince tedavi baglanir.bendamustin seviye 1
dozunda verilir.

Yeni gelisen norolojik

Tedavi kesilip,semptomlar azalincaya kadar beklenir.

semptom Semptomlar ilag iligkili diigtiniiliirse tiim tedavi sonlanir.
HBYV reaktivasyon Tiim tedavi kesilir.
Grade 2 non hematolojik Grade 1’den daha fazla azalana kadar tedavi ertelenir.aym

toksisite onceki siklusta olursa

dozdan devam edilir.

Grade 2 non hematolojik
toksisite onceki siklusta olursa

Grade 1’den daha fazla azalana kadar tedavi ertelenir.
Seviye 1 dozdan devam edilir.

Bendamustin

Bobrek Yetmezligi

CrCl <30 mL/dakika: Kullanimi 6nerilmez.

Karaciger Yetmezligi

Orta dereceli bozukluk (AST veya ALT normalin iist sinirinin 2,5-10 kat1 ve total bilirubin
normal iist sinirin 1,5- 3 kat1): Kullanimi 6nerilmez.
Siddetli bozukluk (total bilirubin > 3 kat ULN): Kullanim1 onerilmez.

Obez Hastalarda Doz Ayarlamasi

Obez Hastalarda Doz Ayarlamasi:
BMI >30 kg/m2: BSA'nin hesaplanmasi i¢in hastanin gergek viicut agirlig1 kullanilmalidar.




